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Os odontomas são os tipos mais comuns de tumores odontogênicos. Os
odontomas subdividem-se nos tipos composto e complexo. Sua
prevalência é maior do que a de todos os outros tumores odontogênicos
somados. O odontoma composto é formado por muitas estruturas
pequenas semelhantes a dentes enquanto o complexo consiste em uma
massa aglomerada de esmalte e dentina, que não lembra morfologia de
dente. Odontomas compostos são diagnosticados com maior freqüência
que os odontomas complexos. A média de idade no momento do
diagnóstico dos odontomas é de 14 anos e eles ocorrem com maior
freqüência na maxila do que na mandíbula. Frequentemente, um dente
incluso encontra-se associado com o odontoma, e este evita a erupção
do dente. Os aspectos radiográficos são suficientes para o diagnóstico, e
raramente um odontoma composto é confundido com qualquer outra
lesão, entretanto, um odontoma complexo pode ser confundido
radiograficamente com um osteoma ou alguma outra lesão óssea
calcificada. Os principais objetivos desse trabalho são informar o público
sobre a ocorrência de odontomas, suas principais características, suas
formas de ocorrência, consequência da não remoção dos mesmos além
de relatar um caso clínico de uma paciente que apresenta um odontoma
composto na região anterior de maxila com consequente retenção do
dente 11 cuja região foi submetida a um procedimento cirúrgico para a
remoção da lesão. O procedimento foi realizado no terceiro andar da
Faculdade de Odontologia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(UFRGS) no ambulatório de Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial
(CTBMF) utilizando-se técnicas operatórias baseadas em evidências com
acompanhamento do professor orientador e auxilio de uma acadêmica
que cursa o sexto semestre da Faculdade de Odontologia. A paciente
apresentou bom pós-operatório com pouco edema e dor fraca à
moderada. Será feito o acompanhamento radiográfico da erupção do
dente 11. Caso a erupção não ocorra, será estudada a possibilidade de
se fazer um tracionamento ortodôntico. Acredita-se que a remoção do
odontoma composto é essencial para que se possa esperar uma erupção
espontânea do dente retido da paciente ou possibilitar a realização de um
possível tracionamento ortodôntico.
